Sociologie d'une ambulancière-doctorante : un nécessaire retour réflexif pour saisir les impensés d'une enquête by Morel, Sylvie
MOREL Sylvie 
Docteure en sociologie, Chercheuse associée au CENS (UMR 6025)  
Université de Nantes  
 
 
"Aux marges de l'enquête. Retour sur les matériaux mis au placard" 
Axe 2 : Insensibles mises à l'écart 
 
 
Sociologie d'une ambulancière-doctorante 
Un nécessaire retour réflexif pour saisir les impensés d'une enquête 
 
Le choix d'un objet d'étude en sociologie est davantage guidé par la sensibilité du chercheur 
- pour qui cet objet est le plus souvent "une composante de l'expérience vécue" [Paugam S., et 
al., 2011] - que par des orientations scientifiques. Aussi, le sociologue entretient-il rarement 
un rapport neutre à son objet ce qui n'est pas sans impact sur le processus de recherche tant au 
niveau des opérations intellectuelles privilégiées que du cadre méthodologique retenu. Dans 
cette contribution qui s'inscrit dans l'axe 2 du colloque (Insensibles mise à l'écart), nous 
proposons de lever le voile sur les conditions de production des impensés d'une enquête en 
partageant les résultats d'une "autoanalyse" [Péneff J., 2009] à laquelle l'auteure s'est livrée au 
terme d'une recherche doctorale. Ce travail de thèse récemment soutenu, porte sur une double 
problématique à savoir, l'inégalité géographique et sociale dans l'accès aux soins d'urgence en 
France. L'intervention porte ici plus particulièrement sur le premier volet de la problématique 
dont l'analyse repose d'une part, sur un travail important d'analyse documentaire et d'autre 
part, sur des données ethnographiques issues d'une enquête menée par immersion longue 
auprès d'ambulanciers privés.  
 La première partie de l'intervention sera consacrée au récit des coulisses d'une enquête 
jalonnée de succès parfois inattendus mais aussi d'erreurs, de défauts, de faiblesses qui ont 
conduit momentanément le chercheur à une impasse. Le travail d'analyse documentaire 
réalisé dès les premiers mois de la recherche a en effet d'emblée orienté l'attention 
sociologique sur les travaux menés par les géographes, les épidémiologistes mais aussi, par 
les experts médicaux. Ces choix d'opérations intellectuelles ont in fine conduit le chercheur à 
adopter implicitement la définition médicale du problème par ailleurs largement relayée dans 
les arènes politiques et médiatiques. C'est emprunt de ces cadres cognitifs d'appréhension du 
problème qu'ont alors été élaboré les grilles d'observations et d'entretiens menés 
simultanément sur le terrain ambulancier. Après quelques mois d’enquête, une conclusion 
s'imposait, la voie de recherche empruntée menait à une impasse. L'enquête n'apportait aucun 
résultat saillant : d'une part, les enquêtés admettaient tous, sans exception et sur le ton de 
l'évidence voire de la fatalité, qu'en matière d'urgence il existe une inégalité géographique 
dans l'accès aux soins d'urgence qui prend la forme d'une fracture entre le monde rural et le 
monde urbain ; d'autre part, ils livraient une interprétation essentiellement médicale à ce 
problème reflétant en tout point le contenu de la littérature existante dans ce domaine. C'est à 
la faveur de la parole d'un enquêté invitant le chercheur à décentrer son regard du cadre 
français "médico" et "hospitalo-centré" pour le porter sur l'international que le chercheur sortit 
de l'impasse dans laquelle il se trouvait. Ce nouvel élément d'enquête lui fit brusquement 
prendre conscience de son ethnocentrisme à l'origine de son incapacité à percevoir tout un pan 
de la réalité de son objet. Cet impensé d'enquête, nous proposons de le sociologiser dans un 
second temps de l'intervention, en recourant à l'autoanalyse [Arborio A-M., Fournier P., 
1999].   
 "L'enquête autoréflexive" [Cefaï D., 2003] fondée sur une relecture critique du journal 
de terrain fait émerger quelques pistes de réflexion permettant de lever le voile sur l'origine de 
cet impensé. Elle révèle notamment que le langage des experts intériorisé au fil des lectures 
l'ont amené, sans que le chercheur s'en aperçoive au premier abord, à opérer des choix 
implicites dans la construction de son objet. C'est en effet à partir de ce langage reflétant le 
cadre national de pensée que le chercheur a construit les lunettes avec lesquelles il a observé 
la réalité le conduisant à sélectionner les informations qui lui semblaient pertinentes et à 
écarter volontairement ou non, d'autres informations. Dans ce contexte, l’enquête ne faisait 
alors que  renforcer les catégories dominantes d’appréhension du problème, les opérations de 
recherches adoptées jusqu'à lors empêchant l'émergence de définitions "alternatives" voire 
concurrente du problème. L'autoanalyse révèle ensuite que l'absence de distance critique ou 
encore, cette naïveté du chercheur à l'égard du discours médical trouve principalement son 
origine dans son rapport ancien et intime à l'objet d'étude et aussi, plus largement, dans sa 
trajectoire sociale. L'intégration dans le groupe ambulancier fut certes facilitée par l'ancrage 
ancien dans le terrain, le chercheur ayant endossé préalablement le rôle de secouriste mais 
également, par sa proximité et sa familiarité sociale avec les enquêtés qui, pour la plupart, 
étaient issus tout comme lui, de la classe populaire. De part cette double socialisation, le 
chercheur se trouvait sur le terrain dans une position doublement dominée et/ou subordonnée 
par rapport à la figure médicale, l'ambulancière-doctorante étant située au bas de la hiérarchie 
"médicale" et "sociale". Dans ce cadre, l'ambulancière-doctorante est difficilement parvenue à 
remettre en cause la légitimité des catégorisations et modes de pensées médicaux durant les 
premiers mois de l'enquête.   
Cet essai "d'anthropologie réflexive" [Bourdieu P., Wacquant L., 1992] révélé à travers cette 
contribution témoigne nous semble t-il, des apports heuristiques tant d'un point de vue 
méthodologique que théorique d'une analyse des marges de l'enquête en sociologie.  
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